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서론
2018년 4월 27일, 역사적인 남북정상회담이 있었고, 그
에 따른 판문점 선언이 있었다. 이에 따라 1945년 이후 남북
한의 적대적인 단절 관계가 청산되고, 평화협력 및 교류 체
계가 이루어질 수 있는 문이 열리게 되었다. 판문점 선언 1
한반도 건강공동체 구성을 위하여  
남북 교류협력은 보건의료로부터 시작
해야 한다
전 우 택1,2 | 연세대학교 의과대학 1의학교육학교실, 2인문사회의학교실
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On April 27, 2018, a historic inter-Korean summit took place. Accordingly, the hostile confrontation that lasted for the 
past 70 years is over, and many exchanges of human resources and material between the two Koreas are expected. In 
this situation, I propose that the reasons for and methods of cooperation in healthcare between North and South Korea 
should be among the first issues to be considered. The reasons are as follows. First, as exchanges increase, the South 
and the North will rapidly develop into a single health community on the Korean peninsula. Second, cooperation in the 
field of healthcare can play a leading role in fostering a positive attitude among South and North Koreans toward the 
improvement of inter-Korean relations and the possibility of future unification. Third, the two Koreas have conditions 
that make them ideal partners for improving healthcare quality and systems in each country. Some suggestions for 
specific ways to do this are presented. First, an inter-Korean healthcare agreement should be concluded. Second, specific 
organizations for inter-Korean cooperation should be established and operated. Third, it is necessary to form and operate 
a ‘control tower’ for this process in South Korea. It is expected that cooperation between the two Koreas in the field of 
healthcare will eventually extend to cooperation in all areas.
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조 4항은 “남과 북은 민족적 화해와 단합의 분위기를 고조시
켜 나가기 위하여 각계각층의 다방면적인 협력과 교류 왕래
와 접촉을 활성화하기로 하였다”고 적시되어 있어[1], 향후 
남북한 사이에는 지난 70년의 기간과는 비교도 되지 않을 정
도로 많은 인적, 물적 교류가 계속하여 증가하여 나갈 가능
성이 있게 되었다. 그런데 이러한 인적, 물적 교류가 이루어
지는데 있어, 남북이 가장 먼저 관심을 가지고 움직여야 하
는 영역은 보건의료 영역이다. 본 글에서는 그 이유와 방법
에 대하여 생각해 보도록 한다. 
왜 남북한의 보건의료 협력이 필요한가?  
1.  교류가 증가하면 남과 북은 급격히 하나의 한반도 
건강공동체로 묶이게 되기 때문이다 
남북한의 인적, 물적 교류가 증가하면 다음과 같은 문제
들이 있을 수 있다. 첫째, 남한의 질병이 북으로 넘어갈 수 
있다. 예를 들어 남한은 북한에 비하여 외국과의 접촉이 훨
씬 더 많은 국가이다. 따라서 자국민이 외국에 나가 중증급
성호흡기증후군이나 중동호흡기증후군과 같은 질병에 걸려 
입국하게 될 가능성이 북한보다 훨씬 더 크다. 그리고 그러
한 질병이 남북한의 인적 교류 등으로 인하여 북한으로 넘
어갈 수 있는 상황이 과거보다는 훨씬 더 커질 수 있다. 또
한 북한에 비하여 2, 3차 항생제를 사용하는 비율이 더 높은 
남한에서 발생한 항생제 내성균들이 북한으로 넘어갈 가능
성도 커지게 된다. 둘째, 북한의 질병이 남한으로 들어올 수 
있다. 북한은 결핵, 간염, 말라리아, 기생충 등의 감염성 질
환이 매우 심각한 수준에 있는 국가이다. 따라서 남북한의 
교류로 인하여 이러한 질병이 남한에 들어올 가능성이 더 
커질 수 있다. 셋째, 외국에서 들어오는 질환이 한반도 전역
에 동시에 문제를 일으킬 수 있다. 인수공동 질환, 동물이나 
곤충 등에 의하여 옮겨지는 질환, 환경문제나 수질오염 등
과 연관되는 질환 등은 가장 가까운 인접국가로서 남과 북
이 공동의 문제를 지니게 된다. 엄청난 인구이동으로 인하
여 전 세계는 이제 하나의 질병집단 단위로 변해가고 있다. 
아프리카의 한 나라에서 발생한 질병이 1주 뒤면 한반도에
서 발병할 수 있게 된 것이다. 그리고 많은 인적, 물적 교류
로 인하여 남한과 북한은 서로가 서로에게 취약 지구가 될 
가능성이 커졌다. 따라서 이에 대한 공동 대응방법을 찾고 
실행하는 것이 중요하게 되었다. 소위 보건안보의 공동 과
제를 가지는 관계가 되는 것이다[2,3]. 넷째, 인적 교류 시 
상대방 지역에서의 사고나 발병에 의하여 치료를 요하는 사
람들이 발생할 가능성이 커졌다. 따라서 이들을 어떤 상호
정책에 따라 치료하고, 그 비용처리는 어떻게 할 것인가 등
에 대한 구체적인 원칙을 세우는 것이 중요하게 되었다. 
2.  남과 북 주민들로 하여금 남북관계 개선 및 향후 
통일의 가능성에 대하여 긍정적인 태도를 가지도록 
만드는 강력한 선도적 역할을 할 수 있기 때문이다  
남북한이 상호 교류하면서 인적, 물적 교류를 증가시키면 
좋은 점도 많겠지만, 사고방식, 가치관, 일을 처리하는 방식 
등에서의 차이로 인하여 예전에는 경험하지 못하였던 새로
운 갈등을 가질 수도 있다[4]. 이때 중요한 것은 그런 새로운 
갈등으로 인한 피해와 불쾌감보다, 상호 교류로 인한 이익
과 장점이 훨씬 더 많다는 생각을 가지도록 만드는 어떤 결
정적인 요소들이 필요하다는 것이다. 그리고 보건의료 협력
이 바로 그 역할을 할 수 있다. 북한 주민들에게 옛날 같았으
면 다 죽었을 것이라고 생각되었던 질병으로부터 남북한의 
보건의료 협력으로 인하여 자신들과 자신들의 자식들이 살
아났다는 생각을 가지게 되면, ‘사람을 살리는 남북교류협력
과 통일’이라는 개념을 가장 분명하게 줄 수 있다. 그리고 그
것은 남북한이 정치, 경제, 사회, 문화 영역에서의 교류협력
을 만들어 가는 가장 강한 토대가 될 수 있다. 또한 이를 통
하여 이루어지는 성공적인 남북교류 협력 증가는 남한 주민
들에게도 교류와 통일에 대한 긍정적인 의식변화를 만들어 
낼 수 있게 될 것이다.   
3.  남한과 북한의 보건의료 수준과 시스템을 개선해 
나감에 있어, 서로가 서로의 가장 좋은 파트너가 될 수 
있는 조건들을 서로 가졌기 때문이다 
북한은 독립된 주권국가로서 자신들의 보건의료 체계를 
스스로 구축하고, 자국민의 보건의료 증진을 시켜 나갈 책
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임과 권리를 분명히 가지고 있다. 그리고 그 일을 해 나감
에 있어 세계의 어떤 국가, 어떤 국제기구와도 공동의 노력
을 할 수 있다. 이때 어떤 특정 국가나 기구와 좀 더 긴밀한 
특수 파트너 관계를 맺는 것은 북한의 자유로운 선택사항이
다. 그 점에 있어 남한은 북한이 선택할 수 있는 최고의 파
트너 조건을 가지고 있다고 할 수 있다. 남한은 한국전쟁 이
후 세계 최빈국으로서 최악의 보건의료 상태를 가지고 있었
으나, 짧은 시간 안에 세계 주요 경제국가로 발전하였고, 전 
세계가 관심을 가지고 주목하는 보건의료 시스템과 수준을 
가진 나라가 되었다. 이렇게 짧은 기간 중에 이런 변화를 성
공한 나라는 세계에 또 없다. 남한 보건의료계 내부적으로는 
여전히 해결하여야 할 많은 과제를 가지고 있는 것도 사실이
지만, 북한이 이런 남한의 보건의료계를 가장 중요한 파트너
로 삼을만한 이유는 충분히 있다. 더구나 한반도 건강공동체 
구성원으로서 북한의 보건의료 수준과 시스템 구축에 가장 
많은 관심을 가지고 있는 국가이기에 남한은 북한에게 중요
한 파트너가 될 강력한 조건을 가지고 있다. 또한, 남한의 입
장에서는 한반도 건강공동체로서의 북한의 보건의료 시스템
을 구축하는 것을 협력하는 과정 속에서, 그동안 감히 손대
지 못하고 있던 남한의 보건의료의 수많은 난제들을 한반도
적 차원에서 새롭게 바라보고 개선해 나갈 수 있는 획기적인 
전기를 마련할 수 있다는 점에서, 남북보건의료 협력은 남한
에게도 매우 중요한 의미를 가질 수 있다. 
어떻게 남북 보건의료 교류협력을 할 
것인가? 
1. 남북보건의료협정을 체결하여야 한다 
남북의 보건의료 교류협력은 남한이 북한의 어떤 지역에 
병원을 지어주거나, 약을 제공해 주는 것을 넘어서는 일이 
되어야 한다. 그보다 훨씬 더 전문적이고 지속적인 국가적인 
시스템을 구축하는 일을 이루어 가는 것이 되어야 한다. 북
한도 2016년부터 2020년까지의 ‘국가보건의료 우선순위’를 
통하여 국가적 차원에서의 그러한 관심과 의지를 표명한 바 
있다[5]. 따라서 이를 위하여 기본적인 남북보건의료협정을 
체결하는 것이 필요하다. 과거 동서독은 1990년에 최종적인 
통일을 이루었지만, 그보다 16년 전인 1974년, 동서독 보건
협정을 맺은 바 있었다[6]. 이를 통하여 감염병 및 의료정보, 
약물 등의 공동 관리, 자국민의 타국 지역에서의 의료서비스 
지원 받는 것 등에 대한 합의를 이루었다. 이것은 그후 동서
독이 통일을 이루는데 있어 실제적이면서도 상징적이고 심
리적인 큰 기여를 하게 된다. 그리고 이러한 협정을 뒷받침
할 수 있도록 남한의 국회와 북한의 최고인민회의는 관련 법
을 통과시켜야 할 것이다.  
2.  남북 보건의료 협력을 위한 구체적 기구의 설치, 
운영이 있어야 한다 
판문점 선언 1조 3항은 “남과 북은 당국 간 협의를 긴밀히 
하고 민간 교류와 협력을 원만히 보장하기 위하여 쌍방 당국
자가 상주하는 남북공동연락사무소를 개성지역에 설치하기
로 하였다”라고 되어 있다[1]. 이 남북공동연락사무소 안에 
보건의료협력기구가 설치되어, 남북한 사이의 한반도 건강
공동체 구성을 위한 실제적인 업무들을 수행해 나가도록 하
여야 할 것이다. 이것은 남북보건의료협정을 만들기 전이라
도 구성되어 활동을 시작할 수 있으며, 협정이 만들어 지면, 
그 협정 내용을 실행하는 기구로서 활동하면서, 나아가 평양
과 서울에 양 측 대표들이 상주하는 기관 설치로까지 발전하
여야 할 것이다. 
 3.  남북한 보건의료 협력사업을 위한 남한 내의 기구 
구성과 운영이 필요하다
보건의료 영역은 국가의 전체 정치, 경제, 사회, 문화가 총
체적으로 연계되어 있는 영역이다. 따라서 단순히 보건의료
인들만의 전문성만을 가지고는 결정하고 수행할 수 없는 측
면을 많이 가지고 있다. 그래서 남북한 보건의료 협력사업을 
위하여는 다층적이고 다면적 구조가 필요하고, 그것이 통합
적이고 지속적으로 움직이도록 하는 것이 가장 핵심적이다. 
즉 국가 최고지도자 차원에서 남북관계를 어떤 방향으로 이
끌어 나가겠다고 생각하는 수준에서부터, 기획재정부, 통일
부, 보건복지부 등 정부의 각 관련부처들의 의견을 조정하
는 수준, 보건복지부와 의료전문가들이 공동으로 논의하고 
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만들어 가는 정책적 수준, 각 전문영역별, 그리고 전문가들 
사이에 존재하는 다양하고 때로는 상충하는 의견들의 수렴
적 수준, 현장에서 북한 의료인들과 함께 활동하는 보건의료
인들의 실행적 수준에 이르기까지, 이 다양한 수준들의 상호 
의견 교환과 유기적 연결이 매우 중요하다. 동시에, 북한 보
건의료 개발에 기여하기를 원하는 외국 정부들이나 국제기
구, 국제  비정부기구들, 그리고 남한의 의사협회, 간호사협
회, 약사협회 등의 대표기구들, 보건의료 관련 대학들, 병원
들, 각 전문학회, 전문가단체, 민간 비정부기구들이 어떤 대
원칙 하에서 서로 협력하면서 서로가 가진 능력, 자원, 열정
을 조합시켜 최선의 결과를 만들어 낼 것인가가 매우 중요
한 일이 될 것이다. 그런 의미에서 남북 보건의료 협력은 최
고의 전문성과 지속성, 그리고 조율능력을 필요로 하며, 이
를 통괄하는 중앙기구의 구성과 운영이 매우 중요할 것이다. 
결론 
한반도의 근현대사는 너무도 큰 민족적 트라우마들로 점
철되어 있다. 그리고 그 정점에 한반도의 분단이 있었다. 인
간의 고통에 맞서서 그 고통을 겪고 있는 인간을 치유하여
야 하는 책임을 가지고 있는 남한과 북한의 보건의료인들은, 
이 큰 트라우마를 치유해 나가야 하는 공동의 큰 과제를 가
지고 있다. 남북정상회담을 통하여 마침내 만들어진 한반도
의 치유 기회 앞에서, 남북 보건의료인들은 모든 지혜와 열
정을 가지고 이 일을 선도적으로 해 나가야 할 것이다. 가장 
중요하면서도, 가장 먼저 움직일 수 있는 보건의료 협력활동
들이 다른 모든 영역에서의 남북한 협력활동들을 견인해 나
갈 것이기 때문이다.
찾아보기말:  북한; 한반도 통일; 보건의료협력;  
 한반도 건강공동체
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